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El trabajo de investigación realizado, tiene como primordial objetivo general Determinar el 
conocimiento de las madres relacionado a la anemia ferropénica de niños preescolares de la 
Institución Educativa Mi Mundo Feliz en el distrito de San Juan de Lurigancho, por el cual la 
muestra estuvo conformada con 80 madres de familias que llevan a sus menores hijos a la 
institución educativa, el diseño de la presente investigación ejecutada es de tipo no 
experimental debido a que no se alteró a la variable. 
El corte es transversal debido a que la información de los datos se recolecta en un determinado 
tiempo especial con la finalidad de estimar las peculiaridades de la población el cual será de 
suma importancia para recolectar una información real, por ende se aplicó como herramienta 
un cuestionario, que consta de 17 Ítems, para poder medir el nivel de conocimiento sobre la 
anemia ferropénica, a su vez se pudo obtener como resultado final que en un 60% las madres 
manifiestan un nivel de conocimiento medio, en otras palabras conocen la enfermedad de 
manera genérica pero no en sus indicadores específicos , un 25% posee conocimientos de nivel 
alto con lo cual se infiere la buena información que poseen para combatir esta enfermedad y el 
15% tienen un nivel bajo lo cual muestra una deficiencia en el conocimiento de esta enfermedad 
. 
Por los tanto podemos manifestar que se debe implementar medidas estratégicas que permitan 
incrementar el bajo conocimiento que presentan algunas madres de familias para que sepan que 
hacer y como es el proceso de esta enfermedad que avanza lentamente si no es detectada a 
tiempo, y puede llegar a complicarse si no se tiene un tratamiento médico, ya que afecta al niño 
en su desarrollo psicológico, físico y neurológico lo cual puede llegar a ser mortal para los 
infantes más vulnerables. 
 








The research work carried out, has as a main objective general To determine the knowledge of 
mothers related to iron deficiency anemia of preschool children of the Mi Mundo Feliz 
Educational Institution in the district of San Juan de Lurigancho, for which the sample was 
made up of 80 Mothers of families who take their minor children to the educational institution, 
the design of the present research carried out is of a non-experimental type because it was not 
altered to the variable. 
The cut is transversal because the information of the data is collected in a certain special time 
in order to estimate the peculiarities of the population which will be of utmost importance to 
collect real information, therefore a questionnaire was applied as a tool, consisting of 17 items, 
in order to measure the level of knowledge about iron deficiency anemia, in turn it was possible 
to obtain as a final result that in 60% the mothers manifest a medium level of knowledge, in 
other words they know the disease in a generic way but not in their specific indicators, 25% 
have high-level knowledge which inferred the good information they have to combat this 
disease and 15% have a low level which shows a deficiency in the knowledge of this disease. 
Therefore, we can state that strategic measures must be implemented to increase the low 
knowledge presented by some mothers of families so that they know what to do and how is the 
process of this disease that progresses slowly if it is not detected in time, and can reach 
complicate if you do not have a medical treatment, since it affects the child in his psychological, 
physical and neurological development which can be fatal for the most vulnerable infants. 
 









1.1 Realidad Problemática 
 
La Organización Mundial de la Salud, (OMS en el 2018) refiere que en el mundo existen 1,6 
billones personas que padecen de anemia, de los cuales en un promedio de dos tercios son niños 
y niñas preescolares, el punto específico es África y en el suroeste asiático, donde las cifras son 
alarmantes debido a que los países más vulnerables son los más afectados debido a su índice 
de pobreza ya que presentan carencias nutricionales que afectan a los niños ; conllevándoles a 
una deficiencia en el área de desarrollo cognitivo, físico y motor del infante.1 
 
La anemia se define como una reducción de los eritrocitos, llamados también hematíes o 
glóbulos rojos que se encuentran en el torrente sanguíneo , siendo los valores normales del 
nivel de hemoglobina 11.5/13.5 La ingesta adecuada de hierro facilita la producción de 
hemoglobina, es indispensable mantener un nivel adecuado debido a que cumple una función 
importante en el cuerpo y es de suministrar de oxígeno a las células del cuerpo, así mismo a 
órganos importantes como el cerebro, corazón, pulmones, entre otros. 
Por ello las consecuencias de la anemia podrían ser fatales para las personas más vulnerables 
como la población infantil, una de ello es que pueden desencadenar leucemia, infartos 
cardíacos, debilidad, mareos, fatiga, entre otras complicaciones que pueden conllevar a la 
muerte.2 
 
Por ende, son los infantes los más vulnerables a este tipo de afectaciones debido a que presentan 
problemas nutricionales, carencias en la calidad nutritiva que ingieren, infecciones recurrentes 
que afectan a su estado inmunológico, por déficit en el consumo de hierro o por una inadecuada 
absorción de ello, así mismo la deficiencia de un micronutriente que es el hierro, el cual 
incrementa la producción de la hemoglobina en la sangre, a su vez existen diferentes tipos de 
anemia las cuales tienen diversas sintomatología y su causas dependiendo de cada persona, su 
organismo y estilo de vida. Casi siempre se relaciona esta patología con la inadecuada 








En síntesis la anemia es un síndrome que se manifiesta en pleno siglo XXI, como un problema 
aun latente que afecta a la salud de las personas vulnerables e indefensos, es por ello que en 
zonas de extrema pobreza, zonas rurales donde el estado tiene como misión llevar ayuda a la 
poblacion vulnerable, donde el personal de salud tiene una labor ardua para lograr disminuir 
casos de anemia. Actualmente la anemia se presenta como un problema de salud pública, que 
hoy en día se ve incrementando el número de casos de niños con anemia, la última Encuesta 
Demográfica y de Salud Familiar (ENDES) indica que solamente en Lima se puede evidenciar 
la existencia de 40 mil nuevos casos de anemia en menores de cinco años en el 2017; realmente 
esta cifra es alarmante ya que en un distrito tan poblado como lo es San Juan de Lurigancho 
tiene la mayor cantidad de estos casos de infantes 3 
 
El Centro Nacional de Alimentación y Nutrición (CENAN) del Instituto Nacional de Salud 
(INS) del Perú, con el apoyo del Instituto Nacional de Estadística e Informática, publicó la 
prevalencia de la anemia, pasando de 33.8% para el 2011 y 37% para el 2012. 4 
 
El Instituto Nacional de Estadística (INEI) 2017, nos dice que la desnutrición crónica afectó al 
12.9 % en los niños menores de cinco años, este último año disminuyó en un 0,2% y según 
proyección para los 5 años próximos disminuirá en 5,2%, así mismo nos enfatiza que la 
prevalencia de la desnutrición crónica es de mayor casos en la zona rural ( 25.3%) y en la área 
urbana (8.2%) y estos porcentajes en su mayoría se ve en madres sin estudios de primaria y 
secundaria ; lo que es un determinante para que la anemia se va incrementando, debido a una 
falta de cultura, desconocimiento sobre los factores y causas que originan esta enfermedad 
como la anemia, el bajo conocimiento sobre una buena alimentación y en ocasiones si no es 
detectado a tiempo y con un tratamiento adecuado por un personal de salud en el cual se pueda 
lograr disminuir el números de casos de mortalidad en infantes menores de cinco años 5 
 
Según datos proporcionados por el Minsa, la anemia llega afectar a niños de 6 a 36 meses de 
edad, logrando alcanzar la tasa más alta entre los niños de 3 a 5 años, en el que 6 de cada 10 
niños padecen de anemia infantil, en estos últimos años el caso de anemia ha disminuido; sin 
embargo, el 13.1% de menores de 5 años han sido afectados en el año 2016, en las áreas alejadas 
con el 26.9% y en las zonas urbanas con el 9.9%. Como vemos la anemia sigue siendo 
prevalente y más aún en las zonas de pobreza ya que es donde existe mucho abandono de 
nuestras autoridades ya que no se implementan estrategias efectivas para disminuir la alta tasa 
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de la anemia infantil, predominando ante ello las consecuencias que afectan negativamente el 
desarrollo de los infantes tanto en el nivel cognitivo, motor, emocional y social 6 
Hoy en día se puede encontrar lugares alejados de la capital donde aún existen niveles de 
extrema pobreza evidenciando familias con deficiencias alimentarias donde las personas más 
vulnerables son los niños que se encuentran en pleno crecimiento y desarrollo, lo que puede 
ser un factor predisponente para desarrollar la anemia, es una afección que pasa cuando se ve 
un descenso de glóbulos rojos el cual suele convertirse crónico cuando este no es detectado a 
tiempo y sin un tratamiento específico, para que pueda revertir esta situación, el cual tiene 
como consecuencia daño en diversos órganos que son imprescindible para el adecuado 
desarrollo del niño.7 
 
En la actualidad el personal de salud ejerce su atención siguiendo el Modelo de Atención en 
Salud (MAIS) ya que abarca de forma detallada la atención que se debe brindar según la edad 
y condición en la que se encuentra el niño; este servicio está también relacionado al paquete de 
atención correspondiente, en lo cual la integración de la madre es muy importante como parte 
del procedimiento para prevenir la anemia o mejorar la condición del niño 8 
 
Durante el desarrollo de la Escuela de Padres, en la Institución Educativa “Mi Mundo Feliz” 
se identificó madres de familia que presentan déficit de conocimiento acerca de la anemia 
Ferropénica, así como sus causas, consecuencias, tratamiento, signos y síntomas. Situación que 
incrementa más el riesgo a múltiples deficiencias para el menor involucrando así a toda su 
familia. 
 
1.2 Antecedentes (Trabajos Previos) 
1.2.1 Antecedentes Internacionales 
 
Kumari S, Thakur I. (India, 2018). Llevaron a cabo la investigación titulada: “conocimiento 
acerca de la anemia nutricional en mamas de niños menores de cinco años en áreas rurales 
seleccionadas del distrito sirmour, (HP). con objetivo evaluar los conocimiento de la anemia 
nutricional en las madres de niños menores de cinco años, la investigación realizada es de tipo 
descriptivo l, y tuvo como muestra a 100 madres del distrito de Sirmour HO, el instrumento 
que se empleó para evaluar los conocimientos referentes al tema fue un cuestionario 
estructurado, los resultados se procesaron mediante estadística descriptiva e inferencial 
teniendo como respuesta que el 71% de las madres tenían conocimiento moderadamente 
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adecuado, el 22% tenía un conocimiento inadecuado y el 7% tenía un conocimiento adecuado. 
Concluyendo que las madres manifiestan un nivel de conocimiento adecuadamente moderado 
de la anemia nutricional ayudando a reducir las posibilidades de anemia en sus niños quienes 
son los más perjudicados en su desarrollo infantil.9 
Para Pazos G. (Ecuador, 2017). En su presente trabajo titulado: “Conocimiento de la anemia 
en niños y la alimentación saludable. Consultorio #24. Pascuales junio 2015- junio 2016” l. 
Cuyo importante objetivo es conocer la prevalencia de anemia en niños de 7 meses a 9 años de 
edad y su relación con el conocimiento de la alimentación saludable, el tipo de estudio es 
observacional, de nivel descriptivo, correlacional de corte transversal, teniendo como muestra 
de 102 niñas y niños y 102 cuidadores de dichos niños pertenecientes al consultorio 24. 
Utilizando como instrumentos una prueba de laboratorio a los niños para determinar los valores 
de hemoglobina y una encuesta a los cuidadores para evaluar su conocimiento sobre la 
enfermedad de la anemia, teniendo como respuesta que el 26% de los niños tienenprevalencia 
de anemia teniendo mayor predominio en el sexo masculino y solo el 5.9% de los cuidadores 
mantienen un nivel medio de 40% sobre el conocimiento de la enfermedad de la anemia. 
Concluyendo en que si existen carencias de cultura y conocimiento sobre dicha problemática 
entre los cuidadores por ende se debe implementar medidas estratégicas, charlas educativas. 10 
 
 
Mawesu K, Dzayisse Y, Macamanz E, Comian F, Dodji A. (Londres, 2016). Realizaron un 
estudio que llevo de título “ Conocimiento, de la anemia ferropénica de madres de niños 
menores de 5 años en el consultorio de pediatría del Hospital Universitario Sylvanus Olympio 
Lome” que tuvo como finalidad de identificar el conocimiento, de las madres de niños menores 
de 5 años con anemia en la sala de pediatría del hospital universitario Sylvanus Olympio Lome, 
el cual es un estudio de tipo descriptivo transversal, y como muestra 100 madre de niños 
menores de 5 años y el instrumento utilizado es una encuesta , teniendo como resultado final 
que 40 madres nunca habían escuchado sobre la anemia. En este caso el personal de salud era 
una fuente de información para ellas (29%) y otra fuente de información muy importante para 
las madres son los medios de comunicación radio y televisión 3%, concluyendo que el 
conocimientos de las madres se relaciona con el nivel de educación se evidencia que para las 
madres el tema de la anemia es algo desconocido por lo tanto no saben sus causas o un 
tratamiento oportuno para sus niños menores de cinco años. 11 
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Aguirre N, Bustos M. Miño S. (Argentina, 2015). Implementaron un estudio llamado “Nivel 
de conocimiento sobre la anemia ferropénica en madres de niños de 4 a 5 años de edad que 
asisten al Jardín “Hojitas verdes” de la Escuela, “Ángel Vicente Peñaloza” en San Vicente - 
Misiones, 2015, el cual tiene como objetivo primordial de evaluar el Nivel de conocimiento 
sobre anemia ferropénica de las madres de niños de 4 a 5 años de edad que asisten al Jardín 
“Hojitas Verdes” en la escuela “Ángel Vicente Peñaloza “ en San Vicente- Misiones,2015, fue 
un estudio correlacional, no experimental de corte transversal, con una muestra de 72 madres, 
utilizando como instrumento la encuesta, , teniendo como resultado que el 43% de las madres 
tenían conocimiento sobre lo que era esa enfermedad y mientras que el 34% de las madres 
tienen deficiencias para reconocer las causantes de la anemia. Llegando a la conclusión que no 
existe tal relación de edad a un nivel educativo y por ello hacen entrega de folletos, mosquitos 
y charlas con el fin de ampliar su conocimiento sobre la anemia. 12 
 
Uganidis E, Sun K, Pee S, et al (Indonesia, 2015) Ejecutaron un estudio titulado “Nivel del 
conocimiento de la anemia ferropénica en madres de niños menores de 6a 59 meses de edad y 
las medidas preventivas dirigida a las familias de indonesia que tuvo como propósito identificar 
el Nivel Conocimiento de la anemia ferropénica en madres de niños menores de 6,a 59 meses 
de edad y las medidas preventivas dirigida a familias urbanas de indonesia - 2015, la 
metodología utilizada fue de estudio correlacional, experimental con una muestra de 7.913 
familias de barrios marginales y 37.874 familias de zonas rurales de indonesia, como 
instrumento utilizaron la encuesta y medidas de hemoglobina a los niños, llegando a los 
siguientes resultados; en el área urbana y rurales 35.87% y 36.9% tiene conocimiento sobre la 
anemia 54% de los niños padecían de anemia severa, llegando a conclusión a la finalidad que 
el conocimiento materno de la anemia se asocia con la poca cultura de información sobre esta 
enfermedad de la anemia y con algunos comportamientos relacionado sobre el conocimiento 
de la anemia. 13 
 
1.2.2 Antecedentes Nacionales 
 
 
Ramos R, (Lima, 2018) Ejecutó un estudio que llevó como título “Conocimiento y prácticas 
maternas para prevenir anemia en niños menores de 3 años, en el Centro de Salud Jaime 
Zubieta, 2018” esta investigación tuvo como finalidad determinar el nivel de conocimiento de 
las madres para prevenir la anemia en infantes menores de 3 años del centro de salud Jaime 
Zubieta Lima - 2018, la metodología es diseño no experimental, nivel descriptivo correlacional 
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y corte transversal, y la muestra se conformó por 90 madres que asistieron al consultorio, lo 
cual el instrumento que se utilizó fue un cuestionario que consta de 23 preguntas y llegando a 
tener como resultado que el 40.0% obtuvieron un conocimiento alto sobre la anemia y 46.7% se 
encuentran en un nivel medio y 13.3 % en un nivel bajo, como también. Vemos los resultados de 
las generalidades de anemia que el 74.4% tienen un nivel medio en conocimiento sobre la 
anemia y un 25.6% obtuvieron un bajo nivel concluyendo que se deben emplear medidas 
estratégicas para reforzar las deficiencias presentadas por las madres de familia en cuanto 
mejorar los cuidados para sus hijos, para la prevención de anemia en niños menores de cinco 
años. 14 
 
Díaz F. (Huánuco, 2018) Forjó una investigación titulada “Nivel de conocimiento sobre la 
anemia ferropénica y prácticas alimentarias en madres de niños de 6 a 24 meses que acuden al 
Centro de Salud Panao - Huánuco y como objetivo principal fue estimar el nivel de 
conocimiento sobre la anemia que adoptan las madres para la prevención de anemia ferropénica 
en niños de 6 - 24 meses de edad que acuden al centro de salud Panao - Huánuco, la metodología 
que empleada fue de estudio cuantitativo de nivel descriptivo y de corte transversal, y con una 
población de 50 madres y como instrumento se utilizó un cuestionario, obteniendo como 
resultado que las madres en un 66.0% no poseen conocimiento sobre anemia ferropénica, por 
lo tanto llegamos a la conclusión que las madres que acuden al centro de salud Panao no poseen 
conocimientos adecuados sobre anemia ferropénica.15 
 
Garro R, Yanac M. (Huaraz, 2017) Realizaron un estudio titulado “conocimiento de las madres 
de niños menores de 5 años relacionado a las prácticas preventivas de anemia - Puesto de Salud 
Marian - 2017”, que tuvo como finalidad poder determinar el nivel de conocimiento de las 
madres sobre la anemia de los niños menores de cinco años en el Puesto de Salud de Marian 
Huaraz - 2017, esta investigación realizada fue de tipo descriptivo, correlacional y cuantitativa 
no experimental, que tuvo como población de 267 madres y una muestra de 158 madres y como 
instrumento emplearon un cuestionario que consta de 22 preguntas, así mismo obteniendo 
como resultado que 44.9% poseen conocimiento alto acerca de la anemia, concluyendo que si 
existe una relación significativa de nivel de conocimiento de las madres sobre la anemia en sus 
niños menores de cinco años.16 
 
Chucos C, Ramos P. (Huancayo, 2017) Ejecutaron un estudio titulado “Nivel de conocimiento 
sobre medidas de prevención de anemia en madres de niños menores de 3 años atendidos en el 
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Puesto de Salud Chambara - Concepción 2017”; tuvo como objetivo identificar el nivel de 
conocimiento sobre las medidas preventivas de anemia en madres de niños menores de 3 años 
atendidos en el Puesto de Salud Chambara - Concepción - 2017, esta investigación fue de 
estudio cuantitativo, descriptivo de corte transversal y retrospectivo, empleando como 
instrumento un cuestionario de 26 preguntas ,como muestra de 51 mamas de niños menores de 
3 años con anemia, teniendo como resultado final que 38 (74 - 50%) presentan un nivel de 
conocimiento bajo, 13 (25 - 50%) presentan un nivel de conocimiento medio y 0 (0%) presentan 
un nivel de conocimiento alto, llegando a la conclusión que el nivel de conocimiento sobre la 
anemia en las madres de niños menores de 3 años es bajo, y se debe brindar medidas de 
informativas de prevención en cuanto al cuidado y hábitos alimenticios ricos en hierro.17 
 
Hanccoccallo M. (Lima, 2015) Desarrolló un estudio titulado “Nivel de Conocimiento, 
actitudes y práctica sobre prevención de anemia ferropénica en niños menores de 5 años de las 
madres que acuden al Centro de Salud “Miguel Grau”, lima - 2014 que tuvo como propósito 
determinar el nivel de conocimiento sobre la prevención de anemia en los niños menores de 5 
años de las madres que acuden al centro de salud “Miguel Grau” Lima - 2014, este trabajo fue 
de tipo cuantitativo, descriptivo, exploratorio no experimental de corte transversal, utilizando 
como instrumento un cuestionario que tenía 25 preguntas, teniendo como muestra de 100 
madres así mismo en el cual se obtuvo como resultado que las madres están en un nivel bueno 
y excelente sobre el conocimiento de la anemia, concluyendo que si existe un nivel adecuado 
sobre la prevención de la anemia de las madres para con sus menores hijos de cinco años. 18 
 
1.3 Teoría de Enfermería. 
 
Definir las Teorías relacionadas al tema permite tener una visión clara y sólida, el cual es de 
gran sustento para la elaboración de esta investigación, la relevancia influye en un alto 
porcentaje debido a que se puede conocer que aun esta problemática sigue siendo latente en la 
actualidad. 
La estructura de promoción de salud de la gran teorista Nola Pender, es de gran ayuda para el 
profesional de salud debido a que permite conocer las conductas humanas relacionadas a su 
salud, también dar a conocer el desarrollo de conductas saludables, así mismo refiere que el 
comportamiento es motivado por el anhelo de encontrar el bienestar y fortaleza humano. Es en 
base a esta teoría orienta al personal de salud como puede realizar intervenciones para poder 
concientizar y apoyar al paciente a restablecer su salud.19 
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Incorporando hábitos alimenticios saludables, estilos de vida adecuados, manteniendo una 
higiene adecuada para evitar múltiples enfermedades como la anemia por deficiencia 
nutricional por diferentes causas que conllevan al niño un retraso en su crecimiento y desarrollo 
intelectual por las diversas sintomatologías. Nola Pender identificó estas carencias que tiene la 
persona, el cual es indispensable y de gran utilidad ya que se podrá realizar aportaciones 
beneficiosas para optimizar el estado de salud de la persona, familia y comunidad el cual es 
satisfactorio para el personal de salud. 
 
La teoría realizada del déficit del autocuidado por Dorothea Orem está inspirada en el 
restablecimiento de la salud sobre el déficit del autocuidado, donde la enfermería en los 
comienzos es considerada como un acto social estrechamente abrazado con el arte de cuidar a 
las necesidades de apoyo en las personas, donde el cuidado ayuda a potencializar a las personas, 




El propósito de Dorothea Orem es lograr un cuidado forma integral que mejore la salud del 
individuo para que pueda haber concientización en el cambio de su estilo de vida el cual será 
beneficioso para su desarrollo del estado de salud, la influencia que ejerce esta teoría en el 
desarrollo de la profesión de enfermería en el ámbito holístico que ejerce la enfermera en el 
paciente, con la finalidad de transmitir conocimientos que refuercen su información para el 
bienestar de la salud de la persona, familia y comunidad. Es por eso que es fundamental brindar 
cuidados necesarios para mejorar su estado. Y todo ello se ve reflejado en su teoría de Déficit 
de autocuidado mejorando así la praxis del trabajo cotidiano del método científico en el 
desarrollo de una vida satisfactoria para el paciente.20 
 
Por ende hay personas que tienen deficiencias por la falta de conocimiento en el cuidado de su 
propia salud, por ello nos menciona que la salud de la persona es indispensable ya que para 
lograr un buen cuidado se debe de realizar indicaciones y parámetros los cuales se encuentran 
marcados para el profesional de salud el cual tiene una adecuada preparación para mejorar la 
salud de todo ser humano, el que el paciente tenga un seguimiento en cuanto a un correcto 
cumplimiento del tratamiento indicado en aras de que se restablezca su salud de él y de toda su 
familia, generando así concientización del propio cuidado, es por ello que la palabra enfermera 
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es ayudar a toda persona que su salud se vea perjudicada, ya que ello afecta en diversas formas 
a toda la familia por falta de carencias cognitivas con que su salud se ve perjudicada implicando 
su estado global de la salud. 
Por ello que la enfermera cumple un rol relevante realizando actividades esenciales para 
fomentar el buen cuidado y el restablecimiento de la salud de la persona, familia y comunidad. 
 
Este modelo permite al personal de enfermería poder abarcar en diferentes aspectos de vida del 
individuo, que pueden estar pasando alguna falencia y se requiere la oportuna intervención del 
profesional como es el caso de nuestro tema propuesto que es el conocimiento de las madres 
sobre la anemia ferropénica en niños menores de 5 años de la institución educativa Mi Mundo 
Feliz de San Juan de Lurigancho. 
 
Es indispensable concientizar a las madres de familia que se informen para que puedan ampliar 
sus conocimientos sobre esta enfermedad de la anemia y cómo afecta a su menor hijo y 
fomentar una adecuada alimentación rica en hierro para que pueda incrementar los niveles de 
hemoglobina y mejore su estado salud en beneficio del niño para que pueda seguir con su 




El cumplir con el tratamiento indicado, es relevante para poder ayudar a restablecer la salud 
del niño, ya que el seguimiento de varios parámetros puestos por el médico especialista será 
favorable para su evolución médica del infante, donde la familia cumple un rol principal para 
que salud no se vea perjudicada. El consumo de diversos alimentos nutritivos será favorable 
para mejorar la salud del niño, como la sangrecita, menestras, y proteínas el cual es accesible 





1.3.1 Aspectos Generales de Conocimiento 
 
 
Se entiende por conocimiento a la agrupación de información almacenada a traves del tiempo, 
la experiencia y el aprendizaje , el cual forman parte de todo aquello que la persona allá vivido, 
de ello se generaran nuevas ideas el cual permite conocer nuevos aspectos que se desea saber 
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y que todo ser humano desea aprender de conocimientos importantes, tanto sobre el escenario 
que lo rodea y de uno mismo el cual le ayuda ampliar su formación desde diferentes 
perspectivas que sean de su interés, en diversos temas culturales, científicos, etc., en el sentido 
más amplio del término se trata de la posición de múltiples datos interrelacionados que al ser 
tomados por si solo poseen un menor valor cualitativo. 
En la de la historia para el filósofo griego Platón el conocimiento es aquello necesariamente 
verdadero por el cual tiene su origen en la perfección sensorial, se diceque el conocimiento es 
una relación entre un sujeto y un objeto. La ciencia considera para alcanzar el conocimiento se 
debe seguir un método cientifico.21 
 
Sanguinetti (2015) manifiesta: que el conocimiento fue estudiado en el pensamiento clásico y 
medieval por la psicología (Teoría de las facultades, proporciones, razonamiento Y 
demostración). Tras el planteamiento crítico que presenta la filosofía moderna, esta materia se 
configuró de modo autónomo, con el objetivo de realizar un examen crítico de las condiciones 
de confiabilidad de nuestros recursos cognitivos.22 
 
El conocimiento es una labor primordial que todo ser humano anhela obtener, ya que así se 
generara una nueva información, por ende el hombre siempre está a la expectativa para adquirir 
nueva información que sea provechosa para ampliar sus conocimientos, todo discernimiento 
requiere forzosamente de una relación en la cual aparecen elementos vinculados entre sí, así 
mismo Fazio M, Gamarra D, nos dice que el conocimiento es una base de datos e información 
empírica sobre la realidad aprendida por el propio individuo, es decir conocimiento inmediato 
en situaciones útiles de tipo habitual y como costumbre que hacen factible la regulación 
conductual a ajuste del individuo en un momento dado 23 
 
Por lo tanto, se puede decir que el conocimiento hace que las madres identifiquen temprano la 
anemia de su menor hijo, ello le ayudará ampliar la información que pueda ser de gran utilidad 
para optar por aplicar medidas preventivas al respecto, debido a ello actuarán con más precisión 
en la prevención, diagnóstico y tratamiento oportuno, sabiendo que las carencias de 
conocimiento y práctica determinan un comportamiento erróneo en respecto al estado de 
salud.24 
 
1.3.1 Tipos de Conocimiento. 
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Como también podemos ver que existen muchos tipos de conocimientos dentro de ello tenemos 
el conocimiento intuitivo, empírico, religioso, filosófico y científico. 
Según Tubella I y Vilaseca J, mencionan que estos son aprendidos por intuición, investigación, 
y aprendizaje. Ya que el ser humano está en búsqueda de conocimiento para así poder ampliar 
sus expectativas sobre lo deseado, con la finalidad de ser un ser más culto.25 
 
● El conocimiento intuitivo: Es lo que se utiliza en el diario vivir este tipo de 
conocimiento nos permite interactuar en el mundo que vivimos y también nos permite 
poner en prácticas en todo lo que realizamos.25 
 
● El conocimiento empírico: Es aquel que se puede demostrar ya que se basa en la 
experiencia es un conocimiento que vemos de la realidad y como también se produce 
sentidos al experimentar sensaciones de la seguridad que nos rodea.25 
● El conocimiento religioso: responde a las preguntas existenciales quienes somos de 
donde provenimos y hacia dónde vamos.25 
 
● El conocimiento filosófico: Se base es reflexivo y crítico se base en formulación de 
problemas y preguntas socialmente relevantes y se base en ella para saber pertinentes y 
lo hace a través de interpretaciones.25 
 
Según Ramos nos refiere que existe tres tipos de medir el nivel de conocimiento dentro de ello 
tenemos nivel alto, se dice cuando el humano es capaz de entender, el nivel medio es cuando 
no logra entender de todo lo dicho o lo indicado y el nivel bajo es cuando tienen un pensamiento 




1.3 ,2 Generalidades de Anemia 
Definición Anemia 
Se denomina anemia al déficit de hierro el cual produce el descenso de la hemoglobina en la 
sangre siendo menor a los niveles adecuados para el ser humano en diferente etapa de la vida 
en los niños menores de 5 años de ambos sexos su nivel de hemoglobina debería ser no menor 
de 11,5g/dl a más. El cual es indispensable para el correcto funcionamiento del organismo de 
la persona, según la OMS hace mención que en el continente americano existe un aproximado 
de 94 millones de personas que padecen de esta enfermedad que es la anemia con una 60% de 
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prevalencia en mujeres gestantes y el 70% son los niños entre 6 y 12 meses mientras que el 
45% en niños menores de 12 y 24 meses.26 
 
En la actualidad se considera a la anemia una de las enfermedades que afecta mundialmente a 
varios países, especialmente a nivel de Latinoamérica en el que se encuentra Perú, donde aún 
presenta lugares y sitios vulnerables como son los departamentos y provincia recónditos, entre 
ellos está la sierra y selva donde los centros de atención de salud se encuentran desabastecidos 
de personal médico, de medicamentos para que se les brinde una atención oportuna ante casos 
de niños y madres gestantes con anemia.27 
 
Es por ello que se considera estos lugares vulnerables ya que por carencia o por falta de 
conocimiento de una alimentación nutritiva para lograr un óptimo desarrollo funcional del 
organismo al producir un adecuado porcentaje de hemoglobina ya que es primordial pues 
realiza el transporte de oxígeno a las células, ya que realizan una función necesaria para el 
adecuado proceso de respiración celular en conjunto a los tejidos y órganos.27 
 
Sin embargo, la tasa de incidencia de personas con anemia se ve cada vez incrementada donde 
los niños y madres gestantes son los más afectados y perjudicados ya que su salud se ve 
afectada, corriendo el riesgo de presentar malformaciones, deficiencia cognitiva y se 
encuentran vulnerables a contraer cualquier tipo de patología. 
 
Tipos de Anemia 
Anemia Ferropénica 
El hierro es obtenido por la correcta alimentación y degradación de los alimentos que se realiza 
mediante un proceso de absorción entre las enzimas digestivas, para que pueda generar un 
aporte de la concentración de hierro y pueda ser utilizado en todo el sistema orgánico para un 
mejor desarrollo de cada uno. 
Pero cuando se habla de anemia ferropénica se pueden definir como la disminución del hierro 
total en el organismo, conllevando a tener anemia por deficiencia de hierro es la carencia 
nutricional número uno en todo el mundo y que la anemia ferropénica es el trastorno 
hematológico más frecuente y por la que mayormente se acude a consulta afectando a cualquier 
edad se debe tener en cuenta que la población mundial el 30% sufrirán cierto grado por 
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deficiencia de hierro. Afectando a los países en vías de desarrollo debido a la precariedad de la 
alimentación por la disminución del aporte del hierro, o pérdida crónica de sangre, en las 
mujeres gestantes, madres que dan de lactar. El ácido clorhídrico es fundamental para convertir 






Es una afección que se da en la sangre sobre todo en los glóbulos rojos ya que es importante 
este elemento porque son los principales transportadores de oxígeno, y pueden escasear en la 
sangre debido a que mueren en un periodo de funcionamiento de 120 días, así mismo puede ser 
también por factor genético que se está ocasionando esta causa mortal para los glóbulos rojos 
y las enfermedades autoinmunes, el cual afecta la médula ósea ya que produce más glóbulos 
rojos, glóbulos blancos y plaquetas el cual se da para mantener un buen equilibrio en todo su 
organismo de la persona. En síntesis, la anemia hemolítica ocurre cuando los glóbulos rojos 
mueren antes de que la médula ósea pueda producirla, es la destrucción de la hemólisis siendo 
la causa principal para que la persona pueda tener anemia hemolítica. Sus síntomas es palidez, 
fatiga, fiebre, confusión mareo debilidad para hacer actividad física y el tratamiento es diferente 





Es una enfermedad caracterizada por una disminución de los niveles de hemoglobina debido a 
que el intestino no absorbe de forma correcta la vitamina b12 del tubo digestivo la cual es 
necesaria para el desarrollo de los glóbulos rojos. la anemia perniciosa es un tipo de anemia 
megaloblástica eso quiere decir que hay inhibición de la síntesis del ADN, se caracteriza por 
una palidez y debilidad general de la persona, cambió de color de la piel un color gris oscuro, 





Cuando un niño presenta anemia puede manifestarse de diversas formas según la severidad y 
el tipo de anemia que esté presentando el niño, ya que cada organismo es diferente y uno de 
23  
los signos que pueden presentar es el de fatiga, debido a una reducción del nivel de oxígeno el 
cual el cuerpo requiere para un adecuado desarrollo de sus funciones de diferentes órganos.29 
 
también presentan una tonalidad pálida en la piel ya que la hemoglobina es la queproporciona 
de un color rojizo que tiene la sangre, somnolencia, falta de concentración y aprendizaje en 
menor, abdomen abultado y cabello quebradizo, entre otras características que puede 
manifestarse, es por ello que es indispensable identificar a tiempo mediante un examen físico 
y análisis de hemograma para descubrir presencia de anemia en el niño, se puede descubrir 
todos estos rasgos marcados de un niño con anemia así mismo también está presente la 
disminución del apetito, mareos dificultad para poder respirar adecuadamente, uñas 
quebradizas.29 
 
En los niños es indispensable que la madre tenga la necesidad de llevarlo a un control de 
crecimiento y desarrollo para que tenga una adecuada atención y seguimiento para valorar que 
este en un adecuado peso y talla según su edad. Así mismo tendrá un adecuado diagnóstico a 
tiempo para evitar que la hemoglobina disminuya más por debajo de los valores normales 
afectando a la salud del menor. Por ello es relevante que ha pueda tener un tratamiento indicado 
para mejorar su nutrición y con algún suplemento vitamínico en especial en hierro.29 
 
Debido a que la disminución de la hemoglobina puede ser muy perjudicial para la salud del 
niño afectando a varios órganos llegando afectar la vida del niño y madre gestante, el estadio 
nutricional será fundamental para que se pueda llegar a prevenir o identificar el nivel de anemia 






Es muy triste ver la realidad que en pleno siglo XXI siga aumentando los casos con anemia y 
ello se puede reflejar en diferentes partes del mundo, sigue latente debido a que existen 
múltiples factores, como una inadecuada alimentación rica en hierro, los hábitos insalubres, las 
carencias económicas, la sobrepoblación y la falta de acceso a una atención oportuna y eficaz 
el cual brinde al menor un adecuado diagnóstico, tratamiento y el seguimiento del caso.30 
24  
Así mismo una de las causas puede ser los parásitos intestinales como áscaris, amebas y 
guardias las cuales pueden llegar afectar una pérdida de hierro de 1 mg diario, el cual puede 
llegar hacer alarmante sobre todo si este niño no es detectado a tiempo y llevado a un centro de 
salud u hospital.30 
 
Ya que por falta de conocimiento las madres de familia no saben muchas veces reconocer 
ciertas características que conllevan que su menor hijo cursa con anemia, así mismo las 
comidas chatarras nada proteica no ayudan al individuo a que pueda tener un adecuado nivel 
de hemoglobina ya que en la sangre están los glóbulos rojos, glóbulos blancos, plaquetas y 
micronutrientes necesarios que hacen que el sistema inmunológico esté apto y pueda funcionar 







Al realizar la anamnesis permite conocer la existencia o no de antecedentes importantes como 
factores de riesgo de anemia así mismo a tener información sobre los hábitos de alimentación 
que el niño y la familia tienen, es fundamental realizar el examen físico el cual se podrá 
identificar ciertas características de anemia en el menor.31 
 
Por lo general la anemia puede llegar a ser detectada a tiempo si se realiza una a adecuada 
valoración por parte del personal de salud, solicitando análisis de laboratorio de hemoglobina 
y hematocrito, en la anamnesis es indispensable realizar una valoración adecuada del paciente 
el cual indica diferentes técnicas de evaluación como la examinación y observación del 
infante.31 
 
Donde los glóbulos blancos y rojos, sus resultados que se les puede extraer ayuda a obtener 
pruebas implementadas para saber el tipo de anemia, donde las pruebas se hayan31 
 
● Plasmar un análisis completo de hemoglobina. 
● Una contabilización reticulocitos para encontrar si su médula ósea está desarrollando 
glóbulos rojos a una velocidad adecuado. 
● exámenes del almacenamiento de hierro y ferritina en suero para estudiar el conjunto 
de hierro en la sangre y cuerpo. 
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● un frotis de sangre periférica para ver si la anemia ha afectado a los glóbulos rojos 
● un ensayo de fragilidad osmótica para encontrar si sus glóbulos rojos son frágiles dela 
habitual.31 
 
Signos y Síntomas 
 
 
Cuando desciende los niveles de la hemoglobina se ven provocada por la falta de hierro en la 
sangre debido a un insuficiente aporte de alimentos ricos en hierro. Entre los signos y síntomas; 
los más comunes de ello es la fatiga, cansancio, piel pálida y el niño se verá débil a simple vista 
con signos de somnolencia y déficit de concentración sobre todo debilidad. Todo ello debido a 
que la sangre se encarga de transportar el oxígeno el cual es importante para el buen 





La anemia en los niños siempre se debe indicar el origen, para poder entender los procesos más 
frecuentes, donde una de ellos es la escasez del hierro en el cuerpo humano, “es suficiente 
siguiendo una dieta adecuada con ingredientes de suplementos de hierro, por lo menos unos 3 
meses para darle reservas de minerales a la sangre, sugerido por el hematólogo pediatra 
Hernández Flores.33 
 
Donde esos suplementos realicen su función es adecuado que se administren entre unos diez y 
quince minutos antes de la comida, que le puede ayudar con otros alimentos como la vitamina 
C o frutas cítricas, como kiwis, mandarinas o pomelos, ya que ayudan a fortalecer la absorción 
de este mineral.34 
 
Los profesionales sugieren el hierro se limite la ingesta de lácteos, fundamentalmente en forma 
de leche, ya que al contrario que la vitamina c provoca malabsorción del hierro, lo que da al 





La anemia es una disminución de los glóbulos rojos o también llamados hematíes en el torrente 
sanguíneo haciendo que los niveles de hemoglobina disminuyen llegando a perjudicar 
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significativamente en la oxigenación de órganos primordiales, los cuales son el corazón, 
ampliando el riesgo de sufrir un ataque cardíaco.35 
 
Por lo cual conlleva al aumento del riesgo de muerte en los niños, así como perjudicar el 
proceso del desarrollo físico y procesos cognitivos de los infantes y en los adultos que la 
padecen por las múltiples sintomatologías que conllevan a las complicaciones de diversas 
enfermedades como la tuberculosis, leucemia, y enfermedades altamente contagiosas debido a 




la anemia es una enfermedad bastante delicada que puede comprometer enormemente nuestra 
salud, por lo que en caso de tenerlo es importante buscar ayuda profesional que el infante sea 
evaluado y diagnosticado a tiempo, a su vez reciba un tratamiento óptimo para que restablezca 
los niveles adecuados de hemoglobina en sangre, asimismo es indispensable que el personal de 
salud brinde un seguimiento oportuno en casos de anemia para que pueda cumplir con lo 
indicado por su médico tratante, el cual será beneficioso para evitar mayores conflictos como 
las que aquí hemos visto.35 
 
 
Alimentación Rica en Hierro 
 
 
Tener una adecuada alimentación con apoyo de la dieta es una técnica que nos defendería en 
presentar problemas de anemia, donde en el futuro nos ayudará en tener una salud aceptable, 
es importante el consumo de leche de vaca por sus extraordinarias proteínas y consumir otros 
alimentos ricos en hierro.36 
 
Se presentará un listado de alimentos que ayudará en tener una adecuada cantidad de hierro en 
nuestro metabolismo.36 
 
● Carnes rojas, siendo las más nutritivas, donde el consumo debe ser 3 a 4 veces por 
semana 
● Yema de huevo. 
● Mariscos de concha 
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● Legumbres, aunque su procedencia es vegetal aconsejable es consumir dos veces a la 
semana. 
● Verduras de hoja verde las espinacas, el brócoli o las acelgas son un buen aliado de las 
dietas ricas en hierro, 
● pescados azules pequeños como las sardinas y las anchovetas comerlos al menos dos 











Alimentación que Inhiben la Absorción del Hierro 
 
 
Entre los componentes que no son de gran aporte para la adecuada absorción del hierro, están 
las sustancias alcalinas las cuales contrarrestan a las secreciones ácidas del estómago y por ello 
no permite que el hierro cumpla con la función específica para el organismo, debido a ello se 
debe evitar el consumo de estos alimentos ya que no beneficia en la adecuada absorción de este 
mineral muy valioso que es indispensable para el incremento de la hemoglobina 
Existen alimentos que entre ellos tenemos, a los frijoles, menestras, garbanzos, el vino tinto, 




El que un infante presente anemia es un indicador para el estado del cuerpo, lo que se puede 
referir como una deficiencia exagerada de hemoglobinas en la sangre, generando un daño en el 
proceso del aire en los órganos vitales, como en el corazón, por lo si no es tratado generaría un 
paro cardiaco. 
 
Por lo cual genera un aumento de muertes en los niños y materna, lo que genera una deficiencia 
en el desarrollo físico y los procesos cognitivos de los infantes y el interés de los adultos que 
lo tienen debido a las múltiples sintomatologías que conllevan a las complicaciones de diversas 
28  
enfermedades como la tuberculosis, leucemia, y enfermedades altamente contagiosas debido a 
una deficiencia en el estado inmunitario haciéndolo más vulnerable.38 
 
Se puede entender que la anemia es una enfermedad que compromete significativamente 
nuestra salud, donde al momento de padecer de ello es necesario acudir a un apoyo profesional 
para poder diagnosticar y brindar un tratamiento adecuado. 
 
Consecuencia de la Anemia Física 
 
 
La carencia del hierro en sangre hace que haya una correcta producción de hemoglobina, esto 
se verá reflejado en el cansancio, palidez, y deficientes afecciones que afectan al niño 
generando un déficit en el crecimiento, y desarrollo así mismo todo ello involucrar un 
inadecuado funcionamiento de su organismo.39 
 
Consecuencia de la Anemia en la Parte Cognitivo e Intelectual: 
Cuando el niño es detectado con un cuadro de anemia, será indispensable que siga con un 
tratamiento óptimo para evitar que siga en disminución el nivel de hemoglobina, ya que todo 
ello afectará a su nivel Psicomotriz que comprende el desarrollo integral de la persona a nivel 
del sistema nervioso central que permite el control de los movimientos y el funcionamiento 
cognitivo y emocional, ya que como consecuencia reduce las conexiones neuronales afectando 
así al aprendizaje.39 
 
1.4 Formulación del Problema 
 
 
¿Cuál es el nivel de conocimiento de las madres sobre la anemia ferropénica en niños 
menores 5 años, en la Institución Educativa Mi Mundo Feliz de San Juan de Lurigancho 
2019? 
 
1.5 Justificación del Estudio. 
 
 
Este trabajo es relevante ya que la anemia ferropénica es considerada un problema de salud 
pública que pone en riesgo la salud de los infantes menores de 5 años, debido a su alta 
incidencia puede conllevar a múltiples factores negativos que afectan directamente al 
crecimiento y desarrollo de este grupo etario; siendo conocedores que el distrito de San Juan 
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de Lurigancho presenta altos índices de anemia por las características sociodemográficas , por 
los hábitos alimentarios como el consumo de comidas chatarra y no solo por el estatus social 
sino por falta de cultura alimenticia en la preparación de dietas nutritivas para los infantes en 
pleno crecimiento 
 
Está investigación responde a la necesidad de analizar los conocimientos de las madres sobre 
la anemia en niños menores de 5 años, en la Institución Educativa “Mi Mundo Feliz”, está 
laboriosa investigación permitirá identificar el nivel de conocimiento que tienen las madres 
sobre la anemia las causas, sintomatología, consecuencias y porque se produce esta patología. 
La información obtenida será de suma relevancia ya que será de gran aporte para el desarrollo 





1.6 Objetivo General 
 
 
¿Determinar el nivel de conocimiento de las madres sobre la anemia ferropénica en niños 






● Identificar el nivel de conocimiento de las madres según la dimensión conceptos básicos 
de la anemia ferropénica en niños menores de 5 años en el I.E.P Mí Mundo Feliz SJL- 
2019. 
● Identificar el nivel de conocimiento de las madres según la dimensión Diagnóstico y 
tratamiento de la anemia ferropénica en niños menores de 5 años en el I.E.P Mi Mundo 
Feliz SJL- 2019. 
● Identificar el nivel de conocimiento de las madres según la dimensión las consecuencias 





2.1 Diseño de Investigación 
 
 
2.1.1 Tipo y Diseño 
 
 
Según Hernández Sampieri refiere que en este tipo de investigación será de un enfoque 
Cuantitativo debido a que se usará un instrumento para validar la información brindada en la 
recolección del trabajo ello será con la medición numérica, previos análisis estadísticos para 
comprobar la relación con ciertas teorías.40 
 
Diseño: en el presente estudio es de diseño no experimental debido a que no se manipula a la 
variable, ya que se basa en la observación de algunos fenómenos tal y como se dan en su 
contexto natural como suceden los hechos para posteriormente analizarlos. 
Corte: es transversal debido a que la información de los datos se recolecta en un tiempo 
específico para valorar las características de la población.40 
 
Nivel: El estudio es de nivel descriptivo, debido a que nos permite describir la información, ya 
que busca medir de modo sistemático la particularidad de la población, con la finalidad de 
conocer los conocimientos sobre la anemia ferropénica en madres de niños preescolares para 
luego analizar los resultados y utilizarlos en la investigación.40 
 

















2.3 Población y Muestra 
Población: 
Estos datos fueron obtenidos de la oficina de registros de la institución educativa Mi Mundo 
Feliz. La población del presente estudio está conformada por 80 madres de niños preescolares 





Para la elaboración del estudio se optó por elegir probabilístico por conveniencia a 80 madres 




Criterios de inclusión 
 Madres que deciden participar voluntariamente en el estudio. 
 Madres con hijos menores de 5 años, pertenecen a la I.E.P Mi mundo feliz. 
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Criterios de exclusión 
 Las madres cuyos hijos son mayores de 5 años 
● madres de familia que no hablen el idioma castellano 
 
2.4 Técnicas e Instrumento de Recolección de Datos, Validez y Confiabilidad 
 
 
2.4. Técnicas e instrumentos de recolección de datos. 
2.4.1. Técnicas 
Entrevista 














2.4.3. Confiabilidad del Instrumento. 
Confiabilidad de estos instrumentos se realizó según el Alfa de Cronbach, cuya fórmula 




El Alfa de Cronbach con ,867 determina la confiabilidad en escalas cuyos ítems tienen como 
respuesta más de dos alternativas. Agrega que determina el grado de consistencia y 
precisión. La escala de valores que determina la confiabilidad está dada por los siguientes 
valores: 
 
En este presente trabajo de investigación se utilizará, la técnica de investigación el cual está 
basado en la entrevista donde se llevará a cabo una serie de preguntas ya establecidas, para las 
entrevistadas. Por ende, se usará como instrumento una encuesta la cual comprende de 17 
Ítems. 
 
El instrumento está conformado por los datos generales, que consisten en cinco ítems 
relacionados a la edad, estado civil, grado de instrucción, lugar de procedencia yocupación de 
la madre. 
La segunda parte está diseñada y estructurada por 17 ítems con 5 opciones, contenidas en tres 
dimensiones donde responderán a la alternativa que ellas consideren correcto los cuales serán 
evaluados con los índices de alto, medio y bajo, donde a mayor puntaje, mejor conocimiento 
de las madres sobre la anemia. 
 
Para la confiabilidad del instrumento se realizará una prueba piloto que se aplicó a 10 madres 
del Jardín “MI Mundo feliz” - S.J.L, con características semejantes a nuestra población de 





2.5 Métodos de Análisis de Datos 
 
 
Una vez obtenido los resultados se procedió a procesar en la base de datos del programa SPSS 
versión 24 que nos ayudó en la representación gráfica que permitirán detallar claramente los 
resultados para su fácil interpretación 
 
2.6 Aspectos Éticos 
El trabajo de investigación se desarrollará en base al consentimiento informado, el cual es un 
documento que invita a la participación del estudio, asegurando los derechos y la 
confidencialidad de los datos obtenidos, en donde estos solo serán utilizados por los 
investigadores con fines de resúmenes estadísticos, así mismo el presente cumple con los 
aspectos éticos de enfermería, los cuales son:40 
 
● Autonomía: las madres tendrán la capacidad de poder calificar y decidir su 
participación en el estudio. 40 
● Beneficencia: En el presente estudio se desea valorar el conocimiento que tienen las 
madres sobre la anemia para fortalecer las carencias culturales que puedan manifestar, 
por ello será indispensable ampliar la información que requieran. 40 
 
● No maleficencia: Los datos recolectados, serán confidenciales y anónimos, estos serán 
utilizados únicamente para los resúmenes estadísticos, para cumplir los fines del 
proyecto. 
● Justicia: Los sujetos de estudio serán tratados con respeto, sin distinción alguna, 












Nivel de conocimiento de las madres sobre la anemia Ferropénica, en niños pre escolares de 






Fuente: Encuesta realizada a las madres de niños pre escolares sobre el nivel de conocimiento 
de las madres sobre la anemia Ferropénica de la I.E.P Mi Mundo Feliz- SJL, 2019. 
 
 
En el presente gráfico en relación a Nivel de conocimiento de las madres sobre la anemia 
ferropénica en niños pre escolares se observa que de 80 madres que equivalen al 100%; 48 
madres (60%) presentan un nivel de conocimiento medio seguido de 12 madres que equivales 
al 15% que presentan un nivel de conocimiento bajo como también vemos que un 25% de las 
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madres presentan un conocimiento alto sobre la anemia de niños pre escolares de la I.E.P Mi 







Nivel de conocimiento de las madres según dimensión de conceptos básicos de la anemia 




Fuente: Encuesta realizada a las madres de niños pre escolares sobre la dimensión conceptos 
básicos nivel de conocimiento de la anemia ferropénica en la I.E.P Mi Mundo Feliz- SJL, 2019. 
 
En el grafico se observa respecto a la dimensión conceptos básicos que 80 madres que 
equivalen al 100%; 40 madres es el (50%) presentan un nivel de conocimiento medio.seguido 
de 16 madres que equivalen al 20% las cuales presentan un nivel de conocimiento bajo, 
mientras que 24 madres que equivalen el 30% presentan un nivel de conocimiento alto sobre 
anemia ferropénica en niños pre escolares, donde las madres fueron encuestadas en el mes de 










Nivel de Conocimiento de las madres según la dimensión del Diagnóstico de la anemia 




Fuente: Conocimiento de las madres sobre el diagnóstico de la anemia ferropénica de la I.E.P 
Mi Mundo Feliz- SJL, 2019. 
 
En el grafico 3, respecto a la dimensión Diagnóstico, vemos que de 80 madres que equivalen 
al 100%; 36 madres es el porcentaje más resaltante (45%) presentan un nivel de conocimiento 
medio y de 16 madres que equivalen al (20%) presentan un nivel de conocimiento bajo y el 35 
% de las madres presentan un conocimiento alto sobre la anemia ferropénica de niños pre 










Nivel de conocimiento según la dimensión del Tratamiento de la anemia ferropénica, en las 






Fuente: Encuesta realizada a las madres sobre Tratamiento de la anemia, en niños pre escolares 
de la I.E.P Mi Mundo Feliz- SJL, 2019. 
En el presente gráfico en relación a Nivel de conocimiento de las madres sobre la dimensión 
del tratamiento de la anemia ferropénica en niños pre escolares se observa que de 80 madres 
que equivalen al 100%; 36 madres (45%) presentan un nivel de conocimiento bajo seguido de 
28 madres que equivales al (35%) que presentan un nivel de conocimiento medio y un 20% de 
las madres presentan un conocimiento alto sobre la anemia de niños pre escolares de la I.E.P 














Nivel de conocimiento de las madres sobre la dimensión de las Consecuencias de la anemia 
ferropénica, madres de niños pre escolares de la I.E.P Mi Mundo Feliz- SJL, 2019. 
 
 
Fuente: Nivel de conocimiento de las madres sobre las Consecuencias de la anemia, madres de 
niños pre escolares de la I.E.P Mi Mundo Feliz- SJL, 2019. 
 
 
En el grafico 5 respecto a la dimensión nivel de conocimiento de la madre sobre las 
consecuencias de la anemia ferropénica vemos el más relevante que 45 % de madres tienen 
conocimiento bajo y 25% de las madres tienen un conocimiento alto y el 30% tienen un 
conocimiento medio sobre las consecuencias de la anemia ferropénica en niños pre escolares 









La anemia es una de las enfermedades de salud pública en las que distintas autoridades le han 
puesto importancia y se evalúan estrategias para contrarrestar, inclusive el estado y las 
autoridades pertinentes de salud han puesto en cartera de discusión dichas actividades, esto 
debido a que ha alcanzado un alto porcentaje de afectados a nivel nacional, siendo de los más 
preocupantes la población infantil, ya que es a ellos que se les considera aún vulnerables en 
cuanto a sus defensas y que necesitan un cuidado especial y delicado en cuestiones de nutrición, 
y que actualmente viene alcanzando cifras alarmantes en nuestro distrito. Inclusive es de 
preocupación el desconocimiento del cuidado que tienen las madres para con sus hijos en 
relación a la prevención de esta enfermedad. 
 
Es precisamente por esta problemática que en la presente investigación se pretende determinar 
el nivel de conocimiento en las madres sobre la anemia en niños menores de 5 años que asisten 
a la institución educativa Mi Mundo Feliz del distrito de San Juan de Lurigancho en el presente 
año. 
En el desarrollo de esta investigación se presentaron diversas circunstancias en las cuales se 
impedía la ejecución de algunas actividades tales como: 
 
 Diversas instituciones educativas de nivel inicial previas a la de la investigación no 
brindaron los permisos respectivos para las evaluaciones y trabajos, puesto que 
consideraron un trabajo altamente especial por el tipo de población que se evaluaría. 
 Se pudo observar inicialmente la desmotivación y reserva por parte de las madres de 
familia en relación con el interés del tema trabajado. 
 Dentro de las limitaciones que se nos presentó también fueron en el antecedente con 
diferentes instrumentos por ello realizamos un instrumento aplicando la validez y la 
confiabilidad. 
 
A partir de las evaluaciones realizadas a las madres de familia de la institución educativa Mi 
Mundo Feliz se pudo conocer los resultados de la investigación y que han sido mostrados en 
las gráficas anteriores (Figura 1, figura 2, figura 3 y figura 4). En la que se pudo conocer que 
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el nivel de conocimiento de la anemia por parte de las madres de familia de niños menores de 
5 años es de nivel promedio en su mayoría (50% de la población evaluada). Del mismo modo 
sólo el 35% de las madres reconoce o puede diagnosticar en un nivel alto el desarrollo de esta 
enfermedad, el 45 % lo hace a nivel promedio y un 20% presenta deficiencias en el diagnóstico 
de la anemia. Así mismo el 45% de la población no conoce tratamiento alguno para 
contrarrestar dicha enfermedad, el 35% de la población conoce algo del tratamiento y solo el 
20% conoce un adecuado tratamiento para la cura de la enfermedad. En relación a las 
consecuencias que trae consigo esta enfermedad se obtuvo que el 45% de las madres las 
desconoce, el 30% reconoce en promedio las consecuencias y solo el 25% conoce con certeza 
las consecuencias que trae esta enfermedad. 
 
En concordancia con Kumari y Thakur 11 cuyo resultado de su investigación fue que el 71% de 
las madres tenían un conocimiento moderadamente adecuado, el 22% tenía un conocimiento 
inadecuado y solo el 7% posee un conocimiento adecuado en cuanto a la anemia lo cual es 
similar a los resultados obtenidos en la investigación. 
Al igual que Aguirre, Bustos y Miño14 quienes en su investigación tuvieron como resultado que 
el 43% de las madres tiene un conocimiento de esta enfermedad y el 34% tiene deficiencias para 
reconocer las causantes de la anemia. Lo cual ocurre en el factor de diagnóstico de esta 
enfermedad. 
Así como Souganidis, Sun, Pee15 quienes tuvieron como resultado en su investigación que entre 
el 35 y 36% de la población tiene conocimiento sobre la anemia concordando en que la mayoría 
de la población conoce en un nivel promedio de dicha enfermedad. 
Paralelamente con Díaz17 quien tuvo como resultado de su investigación que el 66% de su 
población no tienen conocimiento de la anemia ferropénica con lo cual se asemeja a los 
resultados hallados en la investigación que indican que un promedio del 50% en cuanto a 
conocimiento de la enfermedad. 
Al igual que Ramos16 quien en su investigación obtuvo como resultado que el 40% tuvo un 
nivel de conocimiento alto, el 46.7% un resultado promedio y el 13.3% un nivel bajo, estos 
datos se asemejan en gran medida con los resultados obtenidos en nuestra investigación en 
cuanto a nivel de conocimiento. 
 
En contraste con Pazos12 quien en su investigación obtuvo como resultado que solo el 5.9% de 
los cuidadores poseen conocimientos sobre la anemia, lo cual no concuerda puesto que en la 
población se tiene un porcentaje del 50% con conocimientos de esta enfermedad. 
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A diferencia de Mawesu, Dzayisse, Macamanz, Comian y Dodji13. Quienes en su investigación 
tuvieron como resultado que el 40% de la población nunca había oído escuchar sobre la anemia, 
lo cual no contrasta con los resultados obtenidos, puesto que en la población evaluada el 40% 
mantiene un nivel promedio de conocimiento de la enfermedad. 
En contraste con Garro e Yanac18 a quienes en su investigación les dio como resultado que un 
44.9% tiene un alto nivel de conocimiento lo cual contrasta con nuestros resultados pues para 
esta investigación solo se obtuvo un 30% de conocimiento en un nivel alto y que la mayoría de 
la población en un 50% posee conocimientos en un nivel promedio. 
Al igual que Chucos y Ramos19 quienes obtuvieron un porcentaje del 50% de desconocimiento 
de la anemia llegando a concluir que el conocimiento de la anemia en las madres es muy bajo. 
Información que no contrasta con los resultados hallados en la investigación. 
A diferencia de Hanccoccallo20 quien tuvo como resultados en su investigación que las madres 
tienen un conocimiento bueno y excelente en relación a la anemia, resultado que contrasta en 





Finalmente, la investigación presentada abre nuevas posibilidades de profundizar en estudios 
posteriores relacionados en el aspecto nivel de conocimiento en las madres sobre la anemia 
ferropénica, ya que las madres cumplen un rol muy importante en la vida de niños en su 






 El conocimiento de las madres sobre la anemia ferropénica es de nivel medio en un 
60.00% lo cual se evidencia que aún no hay un óptimo conocimiento para el cuidado de 
sus menores hijos. 
 
 El conocimiento de las madres sobre la anemia ferropénica en la dimensión conceptos 




 El conocimiento de las madres sobre la anemia ferropénica en la dimensión diagnóstico 
es de nivel medio en un 60.00%. 
 
 El conocimiento de las madres sobre la anemia ferropénica en la dimensióntratamiento 
es de nivel bajo en un 45.00%. 
 
 El conocimiento de las madres sobre la anemia ferropénica en la dimensión 







 Se sugiere a la institución educativa se brinde capacitación a los docentes, 
referente a conceptos generales de la anemia ferropénica, para que sean ellos 
los que puedan incrementar el nivel de conocimiento que los padres no poseen 
en cuánto esta enfermedad. 
 
 Se recomienda que los docentes del plantel educativo brinden escuelas de 
padres, para dar a conocer las causas, consecuencias que conlleva la anemia 
ferropénica en los niños más vulnerables. 
 
 
 Fomentar a los padres que brinden una alimentación nutritiva rica en hierro así 
mismo que preparen loncheras saludables para sus menores hijos, para que 
así puedan evitar tener anemia ferropénica. 
 
 Enseñar a los docentes para que puedan estar atentos y puedan reconocer si 
algunos de sus alumnos presentarán signos y síntomas que manifiesta la 
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FACULTAD DE CIENCIAS MÉDICAS 
CARRERA PROFESIONAL DE ENFERMERÍA 
Tenga usted un cordial saludo de nuestra parte, somos alumnas de la carrera de enfermería en 
este día tenemos la oportunidad de agradecer su colaboración del desarrollo del presente 
cuestionario para el aporte de nuestra investigación titulada “Nivel de Conocimiento sobre 
Anemia en las madres de niños preescolares de la I.E.P Mi Mundo Feliz- SJL, 2019”. 
Instrucciones: 
· Debe contestar de forma sincera todas las preguntas 
Datos generales: 
Edad. 
Nivel de instrucción 
Ocupación 
Número de hijos 
 
 
Dimensión: Conceptos básicos 
 
 
1. ¿Para usted que es la anemia? 
 
a) Disminución de los glóbulos blancos 
b) Pérdida abundante de sangre 
c) Disminución de los glóbulos rojos 
d) Disminución de las plaquetas 
 
 
2. ¿Para qué es importante el consumo del hierro? 
a) Para producir hemoglobina y mioglobina 
b) Para mejorar la circulación de la sangre 
c) Para producir plaquetas y leucocitos 




3. Para usted ¿qué es el hierro? 
a) Es una vitamina que se encuentra en la sangre 
b) Es una planta medicinal efectiva para el organismo 
c) Es un mineral presente en los alimentos 
d) es una proteína fácil de consumir para el cuerpo 
 
 
4. ¿Qué alimentos son ricos en hierro? 
a) Chocolate, la leche, las frutas, las nueces 
b) Bazo, sangrecita, hígado, huevo y pescado 
c) zanahoria, lechuga, pepino, betarraga y brócoli 
d) pan, jamonada, mantequilla, leche y huevo 
Dimensión: diagnóstico y tratamiento de la anemia 
5. ¿Qué prueba se realiza para descartar la anemia? 
 
a) Hemoglobina y orina en ayunas 
b) Hemoglobina y Hematocrito 
c) análisis de leucocitos y plaquetas 
d) análisis de triglicéridos y colesterol 
6. ¿Qué alimentos ayudan a la absorción del hierro? 
a) jugo de naranja, limón, naranja 
b) palta, tomate, rabanito, espinaca 
c) leche, té, anís y la manzanilla 
d) Manzanilla, hierba luisa, romero 
7. ¿A qué lugar debe acudir Ud. cuando su niño presenta signos y síntomas de anemia? 
a) Al consultorio médico de pediatría 
b) Consultando en la farmacéutica 
c) consultorio de crecimiento y desarrollo 
d) Al consultorio de nutrición 
8. ¿El tratamiento indicado para combatir la anemia será? 
a) Piperaciclina 
b) Amoxicilina 
c) sulfato ferroso 
d) vitamina k 
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9. Que es un tratamiento médico alternativo? 
a) El consumo de multivitamínicos 
b) Es consumir productos naturales 
c) El consumo extractos vegetales 
d) El consumo de productos minerales 
10. ¿cuáles son los síntomas de un niño con anemia? 
 
a) Cansancio, aburrimiento, fastidio 
b) Palidez, tos, gripe, irritabilidad, 
c) Fatiga, palidez, falta de apetito 
d) Irritabilidad, cansancio, vómitos, náuseas 
11. ¿cuál cree que es el valor normal de la hemoglobina en un niño menor de 3 a 5 años? 
 
a) Mayor de 15 mg/dl 
b) Menor de 11 mg/dl 
c) Mayor de 13 mg/dl 
d) Mayor de 11 mg/dl 
 
 
Dimensión: Consecuencias de la anemia 
12. ¿Qué consecuencias puede ocasionar la anemia? 
a) Alteración en el crecimiento físico 
b) Déficit en el desarrollo físico y cognitivo 
c) Dolor de hueso por deficiencia de hierro 
d) cansancio, dolor de cabeza, mareos 
13. Qué consecuencias cognitivas puede ocasionar la anemia? 
a) Falta de concentración, bajo rendimiento académico 
b) Falta de aprendizaje y retardo cognitivo 
c) Falta de captación y déficit neuronal 
d) Deterioro neurológico y retraso cognitivo 
14. ¿Cuáles son las causas de la anemia? 
 
a) El déficit de consumo de hierro 
b) Consumir embutidos y frituras 
c) desnutrición crónica 




15. Qué comer cuando se tiene anemia? 
 
a) Alimentos ricos en proteínas, hierro y ácido fólico 
b) Alimentos que contengan vitaminas y minerales 
c) Alimentos con alta concentración de Omega 
d) Alimentos con alto contenido de zinc 
 
 
16. ¿Qué alimento y bebidas dificultan la absorción del hierro? 
a) trigo, arroz, sémola, café 
b) Café, té, y gaseosas 
c) Frutas secas, manzana, te 
d) Leche, agua, gelatina 






















Dónde:  = Alfa de Cronbach 
K = número de ítems 
Vi = varianza inicial 






  Resumen de procesamiento de casos  
    N  %  
 Válido 40 100,0 
Casos Excluidoa 0 ,0 
   Total  40  100,0  
a. La eliminación por lista se basa en todas las 







Estadísticas de fiabilidad 
 
Alfa de Cronbach 
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